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sai:ro-iliaca. -  13) Loranz, Riigcboruno Iluitvorrenlciing. -  14'' af  Scliultdn, Oatoomyolitis 
' 
des  Oborsolionlcols. -  16)  Casati, , Ciritti'sclie  Operation. 
E.  Juvara, Bin  Fall von  Aiiourysmn  60s Truiicus  tibio-flbularis.  Eistiipation.'  Bei- 
liing.  (Origiiial-Mittlioiluiig.) 
16) Ii'roio Voroiniguiig  ilor  Oliiriirgon  Berlins. -  17)  Ballanco  und  Abbot,  Anti- 
streptolcoklconsoriini. -  18)  Jacob, , Tctanus. -  19)  Dipper,  Inilltratioiisanüsthosie. - 
20)  Waterhouse lind  Gibbs,  Ohloro£ormnnnsthcaio. -  21)  Nannotti,  Gionolcoirkaiipyiimie.  -  22)  V.  Notthafft,  Illoriiiorrhoo. -  23)  Kopp,  Miiltiple  Angioine.  -,  24)  Berliner, 
Morbiis  Basodowi lind Alopocie. -  2b)  Kozorski, iIautaktinomykosc. -  26)  Hintnor, 
Miiltiplo  Hnvtgarigrlin. , -  2'7)  Koch,  Liipiis  aryhhcmntodes. -  28)  Dohi,  fihinoyliynia.  -  29)  Dreysol,  Liclioii riibor. -  30)  Colombini,  Xantliom: -  ili) Herxheimer, lmp~tigo 
coiitagiosa vogotaris. -  82)  Potor,  Pcmpliigiis  noonatorum. -  93) Roxburgh, und Collis, 
Alrromogalio. -  34)  Vallas,  Intrnlclavikulüre Ampiitatioii  der  oberen  'Ciliodmaßon. - 
36)  Cousin,  Tilxstirpation  iles  Scliultcrblnttes. -  36)  Borger,  Psou&nrthros6 des  Obor- 
arrns. -  37) Stoll,  13icopsriss. -  98)  Watjoff,  Intra-iitorine ICiiocI~oiibriiclio. 
Gummihandsohuhe  in  der' ohirurgitichen Praxis, 
,  . 
Von  .  . 
W.   ZOO^^  voll  Mi~iit~iiif~l.  in  li)orpat.  .  .  . - 
Die Desiilfclrtion  der  Hitnile  dcs  Arztes  ist ein nocli. uiigelöstes 
l'roblcm,  troh nllcr  pralrtischeii  Erfolge  der  Chirurgie unserer Tage, 
die  das Gcgentlicil  zii beweisen  sclieinen.  Wir siiid noch  nicht  iin 
Stnncie, unsere Häride  so zu  desinficiren,  dass die Desinfelrtiori  unter 
allca Umstäadcii  oiiier  strengen  expcrimciitellen Kritik Stand  hält. 
Das lclireii uns die Veraiiclic I<iimmell's,  Fürbriiiger's, StingerJs, 
Reine  C Ire 's,  das zeigten iins die Demoiistrationeii V. B e ~grn  anii's auf 
clem  vorletztcri  iuternationalen  Icongress  und  die  Iieiieren  Uiiter- 
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suchiingen La  U e  n s  t ein's uiid  Anderer.  Eine  relative  Reimfreiheit 
lrönnen wir  erhalteii,  eine absolute iiicht, und immer wieder  müssen 
wir  mit dem  schwanlrenden Faktor recliiien,  dass  das Körpergewebe 
des Operirten  in letzter Instanz mit seinen vitalen Eigeiischaften den 
allerdings  meist  nicht  großen  Fehler  in  der  Desinfelrtion  unserer 
Hände  lrorrigirt.  Wir  erreichen  damit  im  Allgeineinen ,  '  was  wir 
brauchen.  Wir  erreichen diese relative,  aber geniigende Keimfreiheit 
der Hände jedoch  nicht mehr, wenn  wir infelrtiöses Material beriilirt, 
unsere Hände in Kotli oder Eiter getaucht haben. 
Durch das sehr bunte  Material  cles  hiesigen Stacltlrranlreiiliauses 
und  die Nothwencliglreit,  reine  iriid  septische Kraiilre  promiscue  zu 
operiren, Empyeme  uiid Phlegrnoiien  zu  spalten  und gleich daraiif 
Verletzte  zu  versorgen,  bin  ich  clarauf -gelrommeii, die Hände vor In- 
felction  durch  ausgelrochte Giimmihandscliulie zu schützeii.  Hat maxi 
eine gröliere  Zahl  geschulter Assistenten,  so  kann man sich ja  wolil 
auch ohne  das helfen.  Aber  selbst nacli vielfachem Waschen, ja  oft 
noch  am  anderen  Tage  werde  icli  nacli einer Operation  an sclirver 
Septischen  das unlieimliche Gefülil nicht los,  dass meine Hände iliclit 
sicher sind,  obgleich heut zu Tage der iible Geruch bald fortzubringen 
ist,  der  früher, als  mall  noch  niclit  mit  Allroliol  zu  clesinficiren 
verstand,  sicli  aiißerordeiitlicli lange hielt;. 
'Einen weiteren Vortheil der Hai~dscliuhe  lernte ich bald Ireiinen. 
Ich  selbst  leide  nicht  an Furunlrelii.  Einer meiner  Assistenten je- 
doch hatte fortwälireiicl mit den Operationsfuiil:u~ilreln  zu 1rLinpfen.  Hier 
waren uns die Haiiclschuhe ebeiifalls von  großem Werth. -  Scliließlicli 
hatte  ich dann noch  Gelegeiilieit,  den  Nuteen  der ausgelroclit bereit 
stehenden  Handschulie  zu  erlreiineii,  als  Verletzuiigen  eiiigebraclit 
wurden,  die  sofortige  Hilfe  erheiscliteii,  ixnd  wo  5  Minuten Desin- 
fektion  einen  bedrohliclieii  Zeitverlust  bedeuteten.  Es  Iroiiiite  die 
priniä~e  Tamponade bei einer  Verletzung  der  Mammaria .iiiterna mit 
Handschuhen  ausgeführt  und Zeit zur  sorgfcltigen Desinfektion  ge- 
wonnen  weiden.  Dasselbe  galt  von  einigen  schweren Verleteu~lgexi 
des Abdomeris. 
Ich benutze  die Haiidschiihc jetzt: 
1) bei  Operationen  an Septischen; 
2) bei  Operationen  aii  reinen  Wunden,  wenn  sie  niclit  auf- 
schiebbar  sind,  und  ich  durch  irgend  einen  Umstand  und  trot.~ 
Punlrt  1) mit  septischen  Diiigeii  iii Beriiliruiig gelroinmen  bin; 
3)  bei  unaufschiebbareil  Operationen, in  Zeiten,  in  denen  die 
Hand  des Arztes  eine Verletzung  trägt,  oder gar einen Furunlrel etc. ; 
4)  bei plötzlichen  Ungliicksfiillen. 
Unter  unaufscliiebbaren  Operationen  verstehe  ich  nicht  bloß 
Ilerniotomien,  Tracheotomien  etc.,  lrurz  Operationen,  die  an  sicli 
iinaufschiebbar  sind.  Oft; zwingeii  auch  äußere Uinstänile  dazu, eine 
Operation  vorzuaehmeii  zu  einer  Zeit,  wo  man  gerade  eine  Ver- 
letzung, die  sich nicht  clesinficireii lässt  etc.,  an der I-Ialid  trägt. - Centralblatt für  Chirurgie.  No. 20.  555 
In allen  cleii  oben genannten Fällen ist es  meiner Ansicht. nach 
nicht immer,  sagen wir  besser  nicht möglich,  sicli die Hände &her 
zu  desinficiren.  Man tröstete  sicli  bei  den  akut eingebrachten  Ver- 
letzungen  damit,  dass  man  von  zwei  Übeln  das  kleinere  wählen, 
dass  man vor  Allem  die  augeiibliclrliclie  Gefahr belrämpfen  müsse. 
Man  behielt  aber liacli solchen Operationen, die mit septiscli inficirter 
oder  niit lrranlrer I'iaiid  ausgeführt wurden,  ein  schlechtes  Gewissen, 
bis  der  Fall  gliml~flich  mit  einer  Stichlranaleiterung,  mit  einer ge- 
opferten pr.  Iiit. oder  aber  sclilimmer  mit  allgemeiner  sel)tischer In- 
fektion  auslief. 
111  Handschulien  zu  operireii  ist  natürlich  etwas  unbequem. 
Bei  den Operationen  an  Septischen  liat  das  nicht  so  sehr  viel 
sagen.  I'iier  handelt es sicli  doch meist  tim  technisch nicht scliwie- 
rige Eingriffe.  Anders  liegen  die  Verhältnisse,  wenn  wir  die  sep- 
tisch  iixficirte  oder  verwunclete,  die  nicht  desiiifioirbare Ilalld 
mit  clem  Giimmihandschuh  decken,  um  eine  beliebige  aseptische 
Operation  auszufüliren.  Sitzt  der  Handscliuh  knapp,  so  wird  clie 
Hand etwas  anäniiscli  uni1 bald  müde.  Die käuflicheii Handschuhe 
haben  außerdem  einen  Fehler:  es  ist  keine  Ausweitung  für  den 
Daumeriballen  vorliandeii,  der Daumen ist daher schwer zu abduciren. 
Siiid wieder  die Piiiger zu  lang,  so  liiiidern  sie  das rasche Ergreifen 
namentlicli  der  Instriirneilte  mit  sclierenförmigen  Griffen.  Aber 
aiicli  bei  giit  sitzeiideii I-Iaiidschiilien,  etwa  nach  Maß  gefertigten, 
wird  die  Operatiori  vielleicht  etwas  länger  dauern.  Was will das 
aber sagen gegenüber der absoluteii Sicherheit einer »aus- 
gelco cht  en Rand  x !  Und  man Irani1 docli  scliließlicli aiicli größere 
Operationen  ganz  gut ohne weseiitliclien  Zeitverlust  ausfuhren : Ich 
liabe die Hanrlscliiilie (außer bei septisclien Operationen) bei folgendeil 
Operationen  benutzt:  bei  einer Radilraloperation  einer Hernie nach 
33 as  s iiii, zwei Radilraloperatione1i von Nabelhernieii,  einer  Radilral- 
operatioii  einer  Iiiguinalliernie  beim  Weibe,  eiiier  Ellbogengelenk- 
resektion von  einem radialen Sclinitt aus.  Die Operatioiien  dauerten 
vielleiclit  5-10  Minuten liiiiger  als  sonst,  aber ich habe noch  wenig 
Übung  und noch lreine  gut sitzenden IImdschiihe. 
Natürlich  pflege  ich,  so  weit  das  im  betreffenden  Falle möglich 
ist,  erst  meine I-Iäiide  zu  desinficiren,  damit,  falls der  Handschuh 
irgend wo  aiigescliiiitteii  wird,  darunter weiiigsteiis  Ireiiie ganz  un- 
desiiifi.cirte Haut zuni Vorschein kommt; sclion  um die I-Iatidschiihe 
aiiziizielien,  ist ilns  geboten,  obgleich inan  sie  sich auch  mit  einem 
sterilen Haiidscliuh anziehen lraiin.  Die Ärmel des Operationslrittels 
trage  ich  sclioii  lange  am  I-laiidgelenlr  geschlossen  oder wenigstens 
bis  auf  dasselbe  liernbreicliend,  bei  bis  zum  Ellbogen desinficirtem 
Ariii.  Icli  liabe  mir  jetzt  I-Iandschuhe  fertigen  lassen,  die  etwas 
länger  sind als die bei den Chemikern üblicbeii  und iiber den Ärmel 
liiiiaiifiageii. 
In letzter Zeit habe ich auch die für unser chirurgisches Gewissen 
so peiiiliclie und docli so llii~~fig  iiothwendige Operation des Touchirens 
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per  anum,  wo  es nicht  auf sehr feines  Detail ankam,  mit Qummi- 
handschuh oder wenigstens Guinmifinger ausgefülirt.  Sitzt der Finger 
glatt, so ist man iibrigens erstaunt, wie wenig er die Palpatioii hindert. 
Ich lrann  somit  die  ausgelrochten Gummihandschuhe als ein selir 
zweclmäßiges  Inventarstüclr  des  Operationssaales  jedem  Operateur 
empfehlen.  Eben so diirften sie auf Rettungsstationen etc. von Nutzen 
sein,  Ob  sie  im  Kricge  cine  Verwendung  finden  Irönnen,  wage 
ich nicht zu  entscheiden.  Der  Landarzt,  der  sie  bequem  in einem 
Glasgefiß in ein steriles Handtuch geschlagen  mitfiihren  Bann,  wird 
sie  zu  schatzen  wissen;  denn  die  Desinfektion  der  Ilände  in  der 
Bauernhütte wird fast stets mangelhaft ausfallen, -  während der  aus- 
gekochte Giimmiliandschuh  eine  absolut  keimfreie Hand garantirt. 
1) M.  Möller.  Über  Lungenembolieii  bei  Injektion  von 
unlöslichen  Quecksilberpriiparaten. 
(Archiv für Dermatologie und Syphilis Bd.  XXXVII.  Hft.  3.) 
Unter  den  Argumenten,  welche  immer  gegen  die  Aiiweildung 
ungelöster  Queclrsilberpräparate zur Injelrti~nsbehancllun~  der Syphi- 
lis angeflihrt werden,  steht in erster Linie die Thatsache,  dass durch 
diese Injelrtioneii gefahrdrohende Liingenerscheinungen herwrgerufen 
werden können.  Dieselben  wurden von  Lesser, der  sie zuerst  be- 
obachtete,  als  Lungeninfarlcte  durch Injelrtion  in  eine Lungeiivenc, 
von  Qu  i nck  e  als  Pneumonien  auf  Grund  einer  Hg  -1iitoxilration 
(analog  der  Stomatitis,  Entcritis etc.),  von  V.  Wa  t ra  sze  W slri  als 
Fettembolien (durch das ölige Vehilrel der Hg-Suspension) gedeutet. In 
seiner sehr verdienstvolleii Arbeit  giebt Verf.  nach  einer historischen 
Darstellung  dieser Frage zunächst  seine eigenen Erfahrungen wieder; 
er hat (unter 3835 Injektionen von Thymolquecksilber) 43 mal Liingen- 
erscheinungen  beobachtet,  d.  11.  bci jeder  89.  Injelrtion.  Die Syrn- 
ptorne  sind qualitativ  gleich,  quantitativ  außerordentlich verscliiedcn. 
Meist  stellt  sich sofort nach  dcr Injektion,  seltcner  erst nach einigen 
Stunden oder  am  nächsten  Tage,  Hustenreiz  ein,  oder  auch Angst- 
gefülil,  Stechen  auf  der Brust,  Athemnoth,  Störungen im Allgemein- 
befinden  (Fieber, Kopfschmerzen, Übellreit, Erbrechen, Durchfall), ev. 
ein  Schiittelfrost.  Objektiv  war  auf  den Lungen  entweder  nichts 
nachzuweisen,  oder  auf  beschr5nlrteii  Gebieten  subkrepitirendcs 
Rasseln,  zuweilen  Reibungsgeräusch,  abgelrürzter  Schall ;  immer 
günstiger  Ausgang,  nach  oft  nur  mehrtiigiger,  inanchmal  Ygngerer 
Krankheitsdauer. 
Durch Versuche  an Kaninchen bewies M.,  class  die wichtigsten 
Veränderungen  in  der  That  durch  das  I-Ig-Prkparat  hervorgerufen 
werden,  dass  das Paraffin,  das  als  Suspensionsmittel  dient,  nur eine 
geringe Bedeutung habeil kann,  und class  die  Annahme  V.  Watra- 
sz  ew  slr i's ,  dass  Suspensionen  in  Gilmmischleim  ungefiihrlicher 
seien,  eben so  wenig zu  recht bestehe,  wie  die Quin  ck  e's, dass  die 
Lungenerscheinungen  cin Aiisclruck  der  Allgemeinintoxikation  seien.  t 